






4. En la misma línea que en los trabajos anteriores sobre
Síndrome de Ovario Poliquístico y Fallo Ovárico Prematuro,
estamos elaborando las fichas para profesionales y los
folletos para pacientes de la amenorrea central. Esperamos
que estén listos para el próximo congreso de la SEF en
Valencia.

5. Transcurridos ya 4 años de la publicación de la monografía
del SOP creemos que es necesaria su actualización. Se
está pensando en una nueva reedición para poner al
día las novedades habidas desde entonces.

Rosa Tur
Coordinadora GIER
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GRUPO DE INTERÉS ENDOCRINOLOGÍA REPRODUCTIVA (cont.)
grupo de interés endocrinología reproductiva

Cristina Salvador
Secretaria GIER

grupo de interés
  ética y buena prácticaGRUPO DE INTERÉS ÉTICA Y BUENA PRÁCTICA

L. Alfonso de la Fuente
Coordinador del Grupo de
Interés de Ética y Buena

Práctica

RECOMENDACIONES PARA EL ESTUDIO GENÉTICO DE LA PAREJA CON ALTERACIONES
EN LA REPRODUCCIÓN

Resumen
Con el fin de mejorar la atención de la
pareja con alteraciones en la reproduc-
ción, varias asociaciones científicas y
expertos han desarrollado las recomen-
daciones específicas para el estudio
genético en la evaluación de los trastor-
nos de la reproducción en las parejas
con alteraciones en la reproducción.

Siempre se debe garantizar al interesado
un asesoramiento genético apropiado
tanto antes como después del estudio
genético. Dependiendo de que el resul-
tado del estudio genético modifique el
pronóstico se ha clasificado como prue-
bas altamente recomendables, recomen-
dables u opcionales. La indicación de
las pruebas genéticas en la mujer con
alteraciones en la reproducción se ha
clasificado en base a la historia clínica
personal y familiar y puede abarcar el
cariotipo en sangre periférica, estudio

molecular de CFTR, X frágil, del factor
II, factor V y MTHRF. Respecto a los
varones con alteraciones en la reproduc-
ción cualquier estudio genético debe de
ir precedido por un estudio andrológico,
que debe incluir al menos una historia
clínica personal, familiar y el análisis
de semen. Se puede indicar el cariotipo
en sangre periférica, el estudio molecular
de CFTR, las microdeleciones en el
cromosoma Y, el FISH en espermatozoi-
des, el estudio de meiosis en tejido
testicular y la fragmentación del ADN.

En el desarrollo de este documento han
intervenido profesionales expertos de
diversas sociedades científicas españolas
(tabla 1). El objetivo de este documento
es proporcionar las recomendaciones
para el estudio genético en la evaluación
de los trastornos de la reproducción. En
este documento se excluye el estudio
de las enfermedades sistémicas que se
asocian con alteraciones de la reproduc-
ción. Se revisan las causas y se propor-
cionan las indicaciones de las pruebas
genéticas.

Alonso Cerezo C1, Cañadas C2, de la Fuente Hernández L A3, García-Ochoa C4, García Sagredo JM5, González Villafáñez V2,
Marcos González M6, Oliva Virgili R5, Orera Clemente M7.
1Asociación Española de Biopatología Médica, 2Sociedad Española de Ginecología y Obstetricia, 3Sociedad Española de Fertilidad,
4Asociación Española de Andrología, 5Expertos en genética clínica de esterilidad, 6Sociedad Española de Bioquímica Clínica y
Patología Molecular, 7Asociación Española de Genética Humana.

Tabla 1: Sociedades científicas participantes

Asociación Española de Andrología

Asociación Española de Biopatología Médica

Asociación Española de Genética Humana

Sociedad Española de Ginecología y
Obstetricia

Sociedad Española de Fertilidad

Sociedad Española de Bioquímica Clínica y
Patología Molecular

Expertos en genética clínica de esterilidada
1: Sociedades científicas participantes

sigue...



Las parejas pueden haber tenido una
evaluación previa endocrina, ginecoló-
gica, andrológica, o por otros especia-
listas, para descartar otras causas. Se
debe de investigar en la historia clínica
personal y familiar, realizando un árbol

genealógico. Se debe de incidir en la
consanguinidad de la pareja y en los
antecedentes familiares de esterilidad,
retraso mental, enfermedades muscula-
res progresivas, cataratas tempranas,
alteraciones en la coagulación, minus-

valías, malformaciones o parálisis al
nacimiento. En la tabla 2 se indica el
cuestionario sobre los antecedentes
personales, los antecedentes familiares
y la exploración mínima que puede
ayudar al estudio de la pareja.
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GRUPO DE INTERÉS ÉTICA Y BUENA PRÁCTICA (cont.)
grupo de interés ética y buena práctica

Tabla 2: Antecedentes personales, familiares y exploración mínimos para el estudio de la pareja con alteraciones en la reproducción

Antecedentes personales MUJERES

• Malformaciones al nacimiento.
• Desarrollo psicomotor.

• Menarquia.
• Ciclos: duración y características.

Antecedentes personales HOMBRES

• Malformaciones al nacimiento.
• Desarrollo psicomotor.

• Anosmia.
• Edad de aparición de caracteres sexuales secundarios (vello, barba, etc.).

Árbol genealógico

• Debe comprender 3 generaciones (hijos, hermanos, padres, sobrinos,
tíos, primos) anotando enfermedades y malformaciones así como
abortos (especificar espontáneo o inducido).

• La consanguinidad en la pareja debe reflejarse en el árbol (detectar
hermanos 2, 3, 4, etc generaciones por encima).

• Debe de recoger los antecedentes familiares de menopausia precoz,
aborto espontáneo (anotar tiempo de la gestación y el sexo del feto,
si se conoce), muerte fetal y muerte neonatal (datos de la autopsia),
anomalías congénitas, esterilidad, retraso mental o en el desarrollo,
coagulopatías, enfermedades genéticas.

Exploración MUJERES

• Estatura.
• Aspecto fenotípico: obesidad, etc.
• Distribución del cabello (occipital).
• Cuello (tamaño, pterigium).

• Tórax en escudo.
• Teletelia.
• Distribución del vello.
• Genitales externos.

Exploración VARONES

• Estatura, especificando SS/SI.
• Aspecto fenotípico: eunucoide, obeso, etc.
• Distribución del cabello (frontal y occipital).
• Cara alargada.
• Pabellones auriculares (tamaño,

despegados).

• Prognatismo.
• Distribución del vello.
• Ginecomastia.
• Escroto (aspecto y pigmentación).
• Pene (tamaño, hipospadias, etc).
• Testículos (tamaño, consistencia, criptorquidia, varicocele).

Cuando se lleve a cabo un análisis
genético será preciso garantizar al indi-
viduo un asesoramiento genético apro-
piado respetando en todo caso el criterio
de la persona interesada. El profesional
que realice o coordine el consejo gené-
tico deberá ofrecer una información y
un asesoramiento adecuados, relativos
tanto a la trascendencia del diagnóstico

genético resultante, como a las posibles
alternativas por las que podrá optar el
sujeto a la vista de aquél. También debe
de existir un compromiso de suministrar
consejo genético, una vez obtenidos y
evaluados los resultados del análisis.

El uso de las pruebas genéticas se ha
clasificado como: altamente recomen-
dables, aquellas pruebas que se debe-

rían de hacer siempre y cuyo resultado
modifica el pronóstico de forma demos-
trada, recomendables, aquellas pruebas
cuyo resultado puede modificar el pro-
nóstico aunque no se ha demostrado
concluyentemente esta asociación, y
opcionales, aquellas pruebas cuyo re-
sultado no modifica el pronóstico de
forma demostrada (tabla 3).

2. Recomendaciones para el uso de las pruebas genéticas
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Tabla 3: Clasificación en el uso de las recomendaciones

ALTAMENTE RECOMENDABLE: Pruebas que se deberían de hacer siempre cuyo resultado modifica el pronóstico de forma demostrada.

RECOMENDABLE: Pruebas cuyo resultado puede modificar el pronóstico, aunque no se ha demostrado concluyentemente esta asociación.

OPCIONAL: Pruebas cuyo resultado no modifica el pronóstico de forma demostrada.

2.1 Recomendaciones para la mujer con alteraciones en la reproducción

GRUPO DE INTERÉS ÉTICA Y BUENA PRÁCTICA (cont.)
grupo de interés ética y buena práctica

Tabla 4: Recomendaciones de estudio genético en la mujer. FIV (fecundación in vitro). ICSI (Inyección intracitoplasmática de
espermatozoides). CFTR: cystic fibrosis transmenbrane conductance regulator

CARIOTIPO EN SANGRE PERIFÉRICA

-0 Sospecha de reserva funcional ovárica inadecuada para la edad de la paciente: fallo ovárico oculto, amenorrea primaria,…

-1 Fenotipo sugestivo de cromosomopatía.

-2 2 Abortos o más con la pareja actual o anteriores parejas.

-3 Antecedentes familiares de primer grado de cromosomopatías.

-4 Fracaso reiterado de FIV o ICSI, sin causa aparente que lo justifique: fallo de fecundación, desarrollo embrionario anómalo, fallo de
implantación.

ALTAMENTE RECOMENDABLE

-0 Desconocimiento total de antecedentes familiares.

-1 Antecedentes de cromosomopatías en abortos con pareja actual o anterior.

-2 Cualquier pareja con diagnóstico de esterilidad idiopática, que vaya a someterse a FIV.

RECOMENDABLE

ESTUDIO MOLECULAR DE CFTR

-5 Pareja portador de mutación de la fibrosis quística.

-6 Antecedentes familiares de fibrosis quística..

ALTAMENTE RECOMENDABLE

-7 Consanguinidad.

RECOMENDABLE

ESTUDIO DE X FRAGIL

-0 Antecedentes familiares de varones con retraso mental no filiado.

-1 Antecedentes familiares de X frágil.

-2 Antecedentes familiares de fallo ovárico precoz.

-3 Fallo ovárico precoz idiopático.

ALTAMENTE RECOMENDABLE

-0 Fallo ovárico idiopático.

-1 Antecedentes familiares de retraso mental sin filiar.

RECOMENDABLE

ESTUDIO MOLECULAR DE FACTOR II, FACTOR V Y MTHFR

-2 Opcional, en el marco de una investigación clínica de trombofilias hereditarias

sigue...
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2.2. Recomendaciones en el varón con alteraciones en la reproducción

Tabla 5: Recomendaciones de estudios genéticos en el varón

CARIOTIPO EN SANGRE PERIFÉRICA

-8 Fenotipo sugestivo de cromosomopatía.
-9 Azoospermia u oligozoospermia severa.
-10 Más de 2 Abortos con pareja actual o anteriores parejas.
-11 Antecedentes familiares de 1º grado de cromosomopatías.
-12 Fracaso reiterado de FIV o ICSI, sin causa aparente que lo justifique: fallo de fecundación, desarrollo embrionario anómalo, fallo de

implantación.

ALTAMENTE RECOMENDABLE

-3 Desconocimiento total de antecedentes familiares.
-4 Antecedentes de cromosomopatías en abortos con pareja actual o anterior.
-13 Cualquier pareja con diagnóstico de esterilidad idiopática que vaya a someterse a FIV.

RECOMENDABLE

GRUPO DE INTERÉS ÉTICA Y BUENA PRÁCTICA (cont.)
grupo de interés ética y buena práctica

Las recomendaciones en el varón con alteraciones en la reproducción se presentan en la tabla 5.

ESTUDIO MOLECULAR DE CFTR

-14 Ausencia uni o bilateral de conductos deferentes.
-15 Pareja portadora de mutación de la fibrosis quística.
-16 Antecedentes familiares de fibrosis quística.

ALTAMENTE RECOMENDABLE

-17 Azoospermia.
-18 Consanguinidad.

RECOMENDABLE

ESTUDIO DE MICRODELECIONES Y

-19 Azoospermia o recuento espermático inferior a 1 millón/ml.
ALTAMENTE RECOMENDABLE

-20 Recuento espermático inferior a 5 millones/ml o a 10 millones en el eyaculado total.
RECOMENDABLE

FISH en espermatozoides. Estudio de meiosis en tejido testicular. Fragmentación del ADN

Opcional

grupo de interés psicología
GRUPO DE INTERÉS PSICOLOGÍA

Vicenta Giménez
Coordinadora del Grupo
de Interés de Psicología

Estimados amigos socios de la SEF:

Hace algo más de un año, hablábamos
del camino iniciado por este Grupo de
Interés en Psicología, con múltiples
proyectos, de gran dinamismo, creativi-
dad y productividad. El año que ahora
despedimos, en estas fechas tan entra-
ñables, ha estado repleto de proyectos
que confiamos hayan satisfecho todas
vuestras expectativas.

Haciendo mías las palabras de una gran
compañera y amiga del grupo, podríamos
decir que… ”el movimiento se demues-
tra andando”… y éste grupo se mueve.

Durante el segundo semestre del presente,
a lo largo del periodo estival, el grupo ha
estado inmerso en la finalización de un
gran proyecto, un Manual de Intervención
Psicológica en Reproducción Asistida,
patrocinado por los laboratorios Angelini,

a quienes queremos agradecer una vez
más, la confianza que en nosotros han
depositado. En estos momentos, el Ma-
nual, el primero en su temática en lengua
castellana, sigue el curso de “su
gestación” y verá la luz, precisamente en
la ciudad de la luz, en Valencia, en el
marco de nuestro próximo XXVIII Congreso
Nacional de la SEF, donde os esperamos
a todos y cada uno de vosotros y espera-
mos que os gusten nuestras aportaciones.
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grupo de enfermería
GRUPO DE ENFERMERÍA

Apreciadas/os Compañeros/as:

A menos de un año de nuestro 3er Con-
greso Nacional, muchas son las dificul-
tades que estamos teniendo que superar,
para poder ofreceros el congreso que
vosotros deseáis tal y como lo expusisteis
con vuestras opiniones al finalizar nuestro
congreso de 2007.

El primer reto, y que muchas dificultades
nos está creando, es conseguir vuestra
sesión. La sesión especifica de Técnicos
de Laboratorio, así como la de Técnicos
Auxiliares de Enfermería, dificultad pri-
meramente por conseguir a los Ponentes
de entre vosotros, pues así lo pedisteis,
y luego porque casi a punto de enviar el
programa para el 1er anuncio del congreso,
aparecieron las renuncias, en unos casos
por enfermedad, en otros por la tan
temida indecisión.

Pero, al fin, tendremos vuestra sesión,
ayudados por otros Profesionales, tal y
como os prometimos. Lo que hace realidad
el lema del Congreso “Trabajando juntos:
Teoría y práctica”, como integrantes que
somos de un equipo multidisciplinar.

La otra gran dificultad viene al intentar
hacer realidad los dos talleres que tanta
ilusión nos hace desde hace tiempo poder
hacer, pero que en mi anterior carta, la
del Boletín SEF de este verano, ya os
adelantaba que íbamos a poner todo
nuestro empeño en conseguirlo, pero que
si en esta ocasión no era posible, veríamos
de hacerlo más adelante, seguimos es-
forzándonos por conseguirlos, y lo hare-
mos hasta el final.

Quiero desde aquí animaros a que nuestra
participación además de presencial, debe
ser también testimonial, con comunica-

ciones libres y
pósters, y así, optar
a los premios que
hay para nuestras categorías.

En enero, saldrá el 2º anuncio del Con-
greso y en él, ya irá nuestro programa,
con las instrucciones tanto de presenta-
ción de trabajos como de inscripción.

Ya tenemos ahí nuestro 3er Congreso
Nacional, sigamos demostrando nuestro
interés, nuestra ilusión, y sobre todo,
nuestra Profesionalidad.

Atentamente,

Mª Dolores Molero
Presidente del Grupo Enfermeras/

Paramédico SEF

Dolores Molero
Presidente del Grupo Enfermeras/

Paramédico SEF

GRUPO DE INTERÉS PSICOLOGÍA (cont.)
grupo de interés psicología

El segundo gran proyecto realizado
por nuestro Grupo durante este segun-
do semestre, ha sido la celebración,
el 22 de Octubre en Madrid, de un
Campus SEF de Psicología junto con
la Clínica Tambre de Madrid. Con este
Campus, nuestro grupo ha hecho his-
toria, abriendo caminos, ya que se
trataba de la primera vez que se reali-
zaba un Campus exclusivamente de
Psicología. Quiero agradecer, una vez
más, a los ponentes por la calidad de
sus presentaciones y a todos los asis-
tentes por su presencia, ya que al
comité organizador le consta el esfuer-
zo que supone para un psicólogo, el
acudir a este tipo de eventos y a pesar
de las dificultades, se cumplió el ob-
jetivo. Hemos podido disfrutar de la
presencia de compañeros de todos los
puntos cardinales del país, y han sido
ellos quienes han dado vida a nuestro
Campus y sentido, al esfuerzo inverti-
do. Ponentes y asistentes, tuvieron la
oportunidad de reflexionar sobre la
buena praxis en psicología, sobre sus
formas de actuar, con propuestas no-
vedosas e integradoras que a todos

nos permitieron aprender y crear puen-
tes de unión entre la medicina repro-
ductiva y la psicología. También quiero
aprovechar para agradecer a todos
aquellos que habéis participado en
nuestro estudio, que habéis cumpli-
mentado los cuestionarios remitidos y
habéis colaborado en el éxito de esta
jornada.

Como tercer proyecto, el grupo sigue
trabajando con gran entusiasmo en la
“concepción” de un Título Universitario
de Psicología en Reproducción. Como
todos sabéis, en estos momentos las
Universidades se hayan inmersas en
una gran reforma, más conocida como
“Plan Bolonia”, ralentizando la marcha
de nuestro esfuerzo, pero que esperamos
sea una realidad en breve.

Y en lo que se refiere a la vida cotidiana
del grupo, hemos de despedir con gran
afecto a varios de nuestros miembros
–del comité permanente– por su trabajo,
dedicación y saber hacer de los últimos
años. Gracias a todos ellos, a Jacoba
Parra, a Pilar Dolz del Castellar, a Marian
Gil, a Maribel Seijo y sobre todo a Diana

Guerra, quién, a petición de la junta
directiva de la SEF, se encargó de los
comienzos de este grupo, allá por el
año 2005.

Recordaros que durante el próximo
XXVIII Congreso de la SEF, entrará en
vigor el nuevo reglamento que rige el
funcionamiento de los Grupos de Inte-
rés, con el objetivo de tener unos grupos
más operativos y dinámicos, por lo que
os invitamos a todos a consultar el
reglamento y participar activamente en
nuestro grupo en cualquiera de sus
modalidades, como miembro del grupo
o miembro del comité permanente. ¿A
qué esperas? Infórmate a través de la
página web de la SEF.

Y ya para finalizar, en nombre de todo
el Grupo de Interés de Psicología, os
deseamos un feliz año 2010.

Vicenta Giménez
Coordinadora del Grupo de Interés

de Psicología

psicologia@sefertilidad.com
vicentagimenez@gmail.com
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noticias de interés
NOTICIAS DE INTERÉS

NUEVO REGLAMENTO PARA LOS GRUPOS DE INTERÉS DE LA SEF

La Junta Directiva de la SEF ha aprobado la versión final
del Reglamento de Grupo de Interés de nuestra Sociedad,
cuyo contenido se ajusta a los acuerdos adoptados al
respecto en la Asamblea General Ordinaria celebrada en
Salamanca en junio de este año.

El propósito de la Junta al abordar la modificación del
Reglamento era facilitar y promover la participación del
mayor número de socios en las tareas de los Grupos, cuya
labor a los largo de los dos últimos años los ha confirmado
como un cauce de participación extraordinariamente activo
y fecundo, que lógicamente ha suscitado el interés del
cuerpo social de la SEF.

La novedad más importante que incorpora el nuevo
Reglamento es permitir que todos los socios de la SEF
se adscriban a cualquier Grupo cuyas actividades sean
de su interés. Las tareas de coordinación y promoción de
las actividades del Grupo son desde ahora responsabilidad
de un Comité Permanente, encabezado por un coordinador,
y elegido entre los miembros de la SEF pertenecientes al

Grupo. El Comité Permanente renovará la mitad de sus
miembros cada dos años, por medio de elecciones que
se celebrarán durante el congreso bienal de la Sociedad.

Esta nueva estructura, que regula la actividad de los
Grupos existentes y de los que puedan crearse en el
futuro, hará más participativos y plurales a los Grupos,
manteniendo una estructura de gestión compatible con
las necesidades operativas de sus proyectos. Por otra
parte, se aproxima así el funcionamiento de los Grupos
de Interés de la SEF a sus homólogos de otras sociedades
científicas nacionales e internacionales.

 Por tanto, esta reforma normativa trata de dar una respuesta
a una demanda de los socios de la SEF claramente expresada
en diferentes  ocasiones, y aspira a favorecer la incorporación
activa a los trabajos de los Grupos de cuantos socios lo
deseen. Esperemos que dé ese fruto.

Junta Directiva
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NOTICIAS MERCK SERONO: NOS HA DEJADO JAVER GONZÁLEZ CRESPO
noticias de interés - obituario

Este verano nos ha dejado Javier
González Crespo. Javier se unió al
equipo de Fertilidad de Serono en el
año 2004 con el objetivo de desarrollar
e implantar el primer Programa de
Historia Clínica Informática (programa
SARA), especialmente diseñado para
las consultas de Reproducción. A lo
largo de estos cinco años, Javier creó
un equipo que no solo lanzó este pro-

grama, sino que lo fue mejorando y desarrollando,
resultado de lo cual hoy día está en uso en más de 100
centros de Fertilidad de toda España. Pero si de algo nos
acordaremos los que tuvimos la suerte de trabajar con
él, será de su dimensión humana, de su capacidad de
trabajo, entrega y profesionalidad. Y su capacidad de
lucha quedó patente al afrontar una terrible enfermedad,
que sin embargo finalmente le doblegó. Javier, a igual
que el programa SARA, es ya parte de la historia viva de
Merck Serono. Descanse en paz.
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NOTICIAS MERCK SERONO: SALE A LA LUZ LA FOTOGRAFÍA
“CONCIBE TU SUEÑO” DE OUKA LEELE

noticias de interés
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CIRA
Avalado por la Sociedad Española de Fertilidad (SEF) y la
Asociación para el Estudio de la Biología de la Reproducción
(ASEBIR), y ya en su segunda edición, el Premio Merck
Serono iCIRA 2008/2009 quiere subrayar el apoyo de la
compañía a los especialistas del Área del Sistema de Calidad
en Reproducción Asistida y ratificar su compromiso continuo
con la investigación y el avance en los tratamientos de
fertilidad.

Los dos primeros premios han recaído respectivamente en
los trabajos dirigidos por Dr. Francisco Domínguez Hernández,
de la Fundación IVI, y por la Dra. Carmen Vidal, del Instituto
Valenciano de Infertilidad, y el premio a la mejor imagen en
la Dra. Yolanda Cabello Vives de la Clínica FIV Recoletos.

Merck Serono editará un libro recopilatorio con todos los
proyectos presentados en esta edición así como un CD
interactivo con todas las imágenes.

NOTICIAS MERCK SERONO: ENTREGA LOS PREMIOS A LA INNOVACIÓN,
CALIDAD E IMAGEN EN REPRODUCCIÓN ASISTIDA (ICIRA) 2008/09
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La prestigiosa fotógrafa Ouka Leele, Premio Nacional de
Fotografía 2005, presenta el resultado de la performance
que ha realizado recientemente en el Parque del Buen
Retiro en un acto multitudinario. Organizado para el lanza-
miento de la página Web www.concibe.es, portal de ayuda
al embarazo, su objetivo era plasmar, en una fotografía
multitudinaria única, el sueño de paternidad de cientos de
madrileños. El lanzamiento de cientos de globos con luz
LED siguió una antigua tradición china, según la cual lanzar
farolillos al aire aumenta la probabilidad de futuros naci-
mientos y trae buena suerte. Calificada por los especialistas
como “herramienta sumamente útil y fiable”, www.concibe.es
ofrece toda la información necesaria a aquellas parejas que
están considerando tener un bebé o ya están en el proceso.
En ella, pueden encontrar respuestas útiles y rigurosas sobre
concepción y embarazo; conocer qué aspectos permiten
saber si una pareja está preparada fisiológicamente para la
paternidad, informarse sobre cuidados prenatales, y obtener

datos útiles y contrastados sobre las técnicas y los trata-
mientos de fertilidad disponibles.
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noticias de interés
NOTICIAS GRUPO FERRING

Ferring lanza el Premio FRIGGA 2010 para estudios sobre infertilidad

La compañía farmacéutica Ferring ha lanzado la segunda edición del
Premio FRIGGA 2010, dedicado en este caso a si los tratamientos
de infertilidad reducen o no los embarazos múltiples. Estos Premios
se convocan cada dos años y obedecen en su nombre a la diosa de
la fertilidad en la mitología escandinava. Está centrado en estudios
para ahondar en la investigación sobre la reproducción asistida. En
el jurado están importantes autoridades en este sector de la Medicina,
como el profesor Paul Devroey, del Centro para la Reproducción
Humana de la Brussels Free University (Bélgica).

Los ganadores de la primera edición de los Premios FRIGGA fueron
la Universidad Medical Centre de Utrecht (Holanda) y la Universitair
Ziekenhuis de Bruselas (Bélgica). Los estudios se centraron en
proponer investigaciones sobre el papel del hCG (human chorinic
gonadotrophin) en la reproducción asistida.

Los vencedores de los Premios FRIGGA 2010 se darán a conocer en
el Congreso de la ESHRE (Sociedad Europea de la Reproducción
Humana y Embriología) previsto en Roma del 27 al 30 de junio. El
plazo de entrega de los proyectos será el 31 de marzo de 2010.

Son 2 premios-beca de 50.000 € cada uno.

Los interesados pueden acceder a más información en:
www.ferringresearchgrant.com
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noticias de interés

Primera aplicación en España de la selección genética de
embriones para conseguir un embarazo de un feto con un
Rh compatible con la madre en una pareja de alto riesgo.

• La pareja tiene grupos sanguíneos incompatibles. La
mujer es Rh negativo y el marido Rh positivo. Por esta
causa la mujer generó anticuerpos en un embarazo
previo de un hijo Rh positivo.

• El trastorno se conoce como “isoinmunización grave
del factor Rh”, un estado que impide a la pareja tener
más hijos con Rh positivo.

• En esta pareja, el riesgo de tener hijos con un Rh-
positivo es del 50%.

• La aplicación de las técnicas de Diagnóstico Genético
Preimplantación han permitido que la pareja consiga
un embarazo de un feto con Rh negativo.

• El logro ha sido posible gracias a la colaboración de
dos centros muy especializados: Sistemas Genómicos
(Valencia) centro especializado en diagnóstico genético
y el Instituto Europeo de Fertilidad (Madrid), centro
especializado en técnicas de reproducción asistida.

Sistemas Genómicos

Sistemas Genómicos es, actualmente, la compañía líder
en España en servicios de análisis genético. La División
Biomédica de Sistemas Genómicos ha logrado desarrollar
protocolos de Diagnóstico Genético para casi 200 enfer-
medades genéticas. Es la única compañía en España y
una de las pocas del mundo con la experiencia y la
capacidad tecnológica, certificada por AENOR, para abordar
el diagnóstico genético preimplantación de cualquier
enfermedad de base genética conocida. Y es centro de
referencia internacional para el diagnóstico de enfermedades
genéticas.

Actualmente, colabora con Hospitales públicos y privados,
y Centros de Reproducción Asistida de toda España, con
quienes ha protagonizado algunos de los logros más impor-
tantes en el campo del DGP en los últimos años.

PRIMER EMBARAZO EN ESPAÑA DE UNA PAREJA CON
INCOMPATIBILIDAD RH MEDIANTE SELECCIÓN GENÉTICA
DE EMBRIONES
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agenda semestral
AGENDA SEMESTRAL CALENDARIO

• Endoscopy in reproductive medicine
Leuven, Bélgica
24-26 Febrero, 2010
www.eshre.com

• Research – theory and practice
Bruselas, Bélgica
4-5 Marzo, 2010
www.eshre.com

• 14th World Congress of Gynecological
Endocrinology
II Congresso ISGE Italia
Florencia, Italia
4-7 Marzo, 2010
www.isge2010.com

• Poor ovarian response (POR). Inter SIG
Campus and consensus conference
Bologna, Italia
19-20 Marzo, 2010
www.eshre.com

• Sperm and testicular tissue banking
ESHRE Campus symposium
Granada, España
25-26 Marzo, 2010
www.eshre.com

• The 3rd World Congress on Controversies
in Urology (CURy)
Roma, Italia
25-28 Febrero, 2010
www.comtecmed.com/cury/2010

• British Fertility Society Annual Meeting
2010 'Recent Advances in Male
Fertility'
Bristol, Reino Unido
6-7 Enero, 2010
www.fertility.org.uk/meetings/2010/
annual2010/index.html

• The Fertility Preservation Congress
Teheran, Iran
13-19 Enero, 2010
fertilitypreservation.avicenna.ac.ir

• Curso de Desarrollo y Controversias en
Andrología
Hospital Virgen del Rocío, Sevilla. España
21-23 Enero, 2010
www.veysaevent.com/inscripciones.php

• The search for excellence in IVF: a
practical approach
Maribor,Eslovenia
22-23 Enero, 2010
www.eshre.com

• Prevention and treatment of infertility
in modern society
Estambul, Turquía
4-5 Febrero, 2010
www.eshre.com

• 4th Utah-Florence Symposium on the
Genetics of Male Infertility
Salt Lake City, Utha, USA
4-6 Febrero, 2010
http://medicine.utah.edu/malegenetics/
2010/index.htm

• Update on pluripotent stem cells (hESC
and iPS) and hands on course on
“Derivation and culture of pluripotent
stem cells
Barcelona, España
8-12 Febrero, 2010
www.eshre.com

• ART: experimental bases for improving
outcomes for the benefit of patients
Estanbul, Turquía
19-20 Febrero, 2010
www.seronosymposia.org

• ESHRE guidelines for the diagnosis and
treatment of endometriosis. Presentation
and interactive discussion
Budapest, Hungría
26 Febrero, 2010
www.eshre.com

• Approaching accreditation of a PGD
centre
Londres, Reino Unido
22-23 Marzo, 2010
www.eshre.com
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AGENDA SEMESTRAL (cont.)

• ALPHA 2010: 8th Biennial Conference
Budapest, Hungría
30 Abril-2 Mayo, 2010
www.alpha2010budapest.org

• Assisted Reproduction Technology – a
Masters level short course
Coventry, Reino Unido
10-13 Mayo, 2010
http://template.bio.warwick.ac.uk/
shortcourses/ivf.pdf

• XXVIII Congreso Nacional Sociedad
Española de Fertilidad
V Reunión Iberoamericana I
II Congreso Nacional de Enfermería de
la Reproducción
Valencia, España
19-21 Mayo, 2010
www.sef2010.com

• 11th Congress of the European Society
of Contraception and Reproductive Health
The Hague, Países Bajos
19-22 Mayo, 2010
www.contraception-esc.com

• Frontiers in Reproductive Medicine:
Molecular & Cellular Concepts
Woods Hole, Massachusetts, USA
2 Mayo y 12 Junio, 2010
http://fir.mbl.edu

• From Ovarian Stimulation to the
Laboratory: is there room for
improvement? Pre-ASPIRE Congress
Bangkok, Tailandia
9 Abril, 2010
www.seronosymposia.org

• ASA 35th Annual Meeting
Omni Houston Hotel. Houston, Texas
10-13 Abril, 2010
www.andrologysociety.com/meetings

• 58th Annual Meeting of the Pacific Coast
Reproductive Society
Renaissance Esmeralda Resort, Indian
Wells, California, USA
14-18 Abril, 2010
www.pcrsonline.org

• 4th Sexual Dysfunction Conference 2010
Melbourne, Australia
15-18 Abril, 2010
www.deakin.edu.au/hmnbs/psychology/
research/sdc/index.php

• Basic genetics for ART practitioners
Porto, Portugal
16 Abril, 2010
www.eshre.com

• Applications of microarrays in fertility
research
Bruselas, Bélgica
22-24 Abril
www.eshre.com

• The 1st International Congress on
Controversies in Cryopreservation of
Stem Cells, Reproductive Cells, Tissue
and Organs (CRYO)
Valencia, España
22-25 Abril, 2010
www.comtecmed.com/cryo/2010/
welcome.aspx

• 10th Congres of the European Federation
of Sexology
Sheraton Porto Hotel, Porto, Portugal
9-13 Mayo, 2010
www.efs2010.com

• The management of infertility – training
workshop for junior doctors, paramedicals
and embryologists
Kiev, Ucrania
26-27 Mayo
www.eshre.com

• 12th European Congress of
Endocrinology
Praga, República Checa
24-28 Abril, 2010
www.ece2010.com/programme.aspx

• ART: Personalized approaches to improve
outcomes
Panama City, Panama
25-27 Marzo, 2010
www.seronosymposia.org


